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 Nitric oxide merupakan faktor relaksan yang disentesis oleh endotel pembuluh darah yang kadarnya dapat 
dipengaruhi oleh aktivitas fisik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan kadar NO 
plasma pada masyarakat di kota Padang. Penelitian ini merupakan penelitian dengan data sekunder dari penelitian 
Delmi Sulastri dkk dalam “Pengaruh Asupan Antioksidan terhadap ekspresi Gen eNOS3 pada penderita Hipertensi 
Etnik Minangkabau”. Subyek penelitian adalah semua responden penelitian Delmi Sulastri dkk dalam “Pengaruh 
Asupan Antioksidan terhadap ekspresi Gen eNOS3 pada Penderita Hipertensi Etnik Minangkabau” berjumlah 130 
orang yang dinilai aktivitas fisiknya dengan menggunakan kuisioner Baecke dkk. dan dilakukan pemeriksaan kadar NO 
plasma. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat aktivitas fisik ringan dan NO 
plasma rendah dengan dengan rerata 26,3±15,2 μmol/L. Dari analisis data didapatkan bahwa responden dengan 
aktivitas fisik ringan lebih banyak memiliki kadar NO plasma rendah (61,7%) dibandingkan kadar NO plasma normal 
(38,3%). Dari analisis statistik uji Chi-Square didapatkan nilai p = 0,007 yang berarti terdapat hubungan bermakna 
antara aktivitas fisik dengan kadar NO plasma (p<0,05). Kesimpulan penelitian ini adalah sebagian besar masyarakat 
di kota Padang memiliki tingkat aktivitas fisik ringan dan kadar NO plasma rendah. Dari uji statistik menunjukkan 
bahwa terdapat hubungan bermakna antara aktivitas fisik dengan kadar NO plasma pada masyarakat di kota Padang. 
Kata kunci: Aktivitas fisik, NO 
 
Abstract 
Nitric oxide is relaxan factor that is synthesized by endothelial cell of blood vessel. From previous research 
showed that plasma NO level influenced by physical activity. The purpose of this study is to know correlation between 
physical activity with plasma NO level to Padang city people. The research is a research with secondary data by Delmi 
Sulastri et al., in “The Influence Of Antioksidan Intake to eNOS3 Gene Ekspression In Hypertension Patients In 
Minangkabau Ethnicity”. Participant of this research is all participant of Delmi Sulastri et al. research in “The Influence 
Of Antioksidan Intake to eNOS3 Gene Ekspression In Hypertension Patients In Minangkabau Ethnicity” with 130 
participant. All participant were observed their physical activity using Baecke et al. quitionaire and were examined 
plasma NO level. Result of this study showed that most of responden have low physical activity level and low NO 
plasma level,with mean 26,3±15,2 μmol/L. From data analysis shows that subject with mild physical activity more had 
low plasma NO level (61,7%) than normal plasma NO level (38,3%). Then, from data analysis with Chi-Square test, 
found  p value = 0,007. It mean, there is significant correlation between physical activity with NO plasma level (p<0.05). 
The summary of this study is most of Padang city people have mild physical activity level and low NO plasma level. 
From data statistics analysis showed that there is significant correlation betweeen physical activity with NO plasma 
level to people in Padang city. 
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Nitric Oxide (NO), sebuah molekul kecil 
reaktif, merupakan bioregulator penting yang luar 
biasa. Walaupun NO telah dikenal lebih dari 200 tahun 
lalu oleh Joseph Priestly, namun fungsinya sebagai 
biomessenger baru dikenal semenjak pertengahan 
tahun 1980-an. Saat ini, NO telah dikenal sebagai 
biomessenger yang ada di berbagai macam jenis 
organisme.Pada manusia, NO digunakan untuk 
beberapa fungsi sinyal interseluler dan intraseluler, 
seperti transmisi sinyal neuron, sitotoksik terhadap 
patogen dan tumor, koordinasi irama jantung, dan 
pengaturan aktivitas respirasi seluler.
1
 NO dalam 
hubungannya dengan pembuluh darah dapat 
menyebabkan relaksasi otot polos, sehingga berfungsi 
sebagai regulator aliran dan tekanan darah dan 
mencegah agregasi dan adhesi platelet. NO juga 
membantu transpor oksigen dengan melebarkan 
dinding pembuluh darah sehingga mempermudah 
perpindahan gas ke jaringan dan sebaliknya.
2
 
Sintesis NO dirangsang oleh banyak faktor, 
diantaranya adalah aktivitas fisik.Hasil penelitian pada 
hewan coba, melaporkan bahwa aktivitas fisik jangka 
pendek dapat menstimulasi endothelial-dependent 
vasodilatation.Aktivitas fisik membuat pembuluh darah 
terpapar dengan keadaan hiperemia yang berulang. 
Hal tersebut mengakibatkan stres pembuluh darah, 
sehingga terjadi vasodilatasi pembuluh darah dengan 
meningkatkan ekspresi nitric oxide synthase (NOS) 
dan melepaskan NO. Sebuah penelitian tidak 
terkontrol melaporkan bahwa aktivitas fisik selama 
enam bulan meningkatkan endothelial-dependent 
vasodilatation sebanyak 61 persen. Dalam penelitian 
lain pada pasien dengan penyakit kronik, seperti gagal 
jantung, diabetes melitus tipe 2, sindroma metabolik, 
dan hipertensi melaporkan bahwa aktivitas fisik dapat 
memperbaiki endothelial-dependent vasodilatation.
3 
Inaktivitas (kurangnya aktivitas fisik) berkaitan 
dengan peningkatan risiko terjadinya hipertensi 
(tekanan darah tinggi) dan penyakit arteri koronaria 
(penyumbatan arteri yang mendarahi jantung). 
Seseorang yang tidak aktif secara fisik, memiliki risiko 
30% - 50% lebih besar untuk mengalami hipertensi. 
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Hipertensi masih menjadi masalah kesehatan di dunia 
dengan prevalensi yang terus meningkat.
4 
Berdasarkan semua fakta penelitian yang 
telah diuraikan diatas, perlu dilakukan  penelitian untuk 
mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan kadar 
nitric oxide (NO) plasma. Penelitian ini dilakukan di 
Fakultas Kedokteran Universitas Andalas dengan data 
sekunder dari penelitian Delmi Sulastri dkk dalam 
“Pengaruh Asupan Antioksidan terhadap ekspresi Gen 




Jenis penelitian ini adalah penelitian dengan 
data sekunder dari penelitian Delmi Sulastri dkk.dalam 
“Pengaruh Asupan Antioksidan terhadap ekspresi Gen 
eNOS3 pada penderita Hipertensi Etnik 
Minangkabau”.
5 
Populasi penelitian adalah semua 
responden penelitian Delmi Sulastri dkk dalam 
“Pengaruh Asupan Antioksidan terhadap ekspresi Gen 
eNOS3 pada Penderita Hipertensi Etnik 
Minangkabau”. Semua Populasi dijadikan responden 
penelitian. 
Variabel bebas penelitian ini adalah aktivitas 
fisik.Aktivitas fisik adalah segala kegiatan atau 
aktivitas yang menyebabkan peningkatan penggunaan 
energi/kalori oleh tubuh.Variabel tergantung adalah 
nitric oxide (NO). NO adalah Gas alamiah di dalam 
tubuh yang dilepaskan oleh sel endotel pembuluh 
darah dan berperan sebagai substansi dilator umur 
pendekdengan kadar normal 25 – 45 μmol/L.  
  Pengukuran aktivitas fisik dilakukan dengan 
menggunakan kuisioner Baecke dkk.yang terdiri dari 
indek kerja, indek olahraga dan indek waktu 
luang.
6
Hasil indek Baecke et al. dikategorikan menjadi 
ringan (≤6,2), sedang (6,3 – 7,1), berat (≥7,2). Kadar 
NO plasma diukur dengan menggunakan teknik 
ELISA. Kemudian nilai NO dikategorikan menjadi 
rendah (< 25 μmol/L), normal (25 – 45 μmol/L), dan 
tinggi (> 45 μmol/L). 
  Kemudian data ditabulasikan dan dilakukan 
analisis univariat masing-masing variabel. Hubungan 
aktivitas fisik dengan kadar NO plasma dianalisis 
dengan munggunakan uji Statistik Chi-Square test. 
Perbedaan dinyatakan bermakna bila p≤0,05. 
 
HASIL 
  Data subyek penelitian merupakan data 
penelitian Delmi Sulastri dkk. dalam “Pengaruh 
Asupan Antioksidan terhadap ekspresi Gen eNOS3 
pada Penderita Hipertensi Etnik Minangkabau” yang 
dilakukan di empat kecamatan di kota Padang, yaitu 
kecamatan Padang Utara, Padang Barat, Pauh, dan 
Lubuk Kilangan dengan jumlah subyek penelitian 
adalah 130 orang (tabel 1).65 oarang responden sehat 
dan 65 orang responden menderita hipertensi. 
Responden (sehat+hipertensi) memilki usia rerata 
50,01±7,66 tahun dengan umur terendah 32 tahun dan 
umur tertinggi 65 tahun. Sedangkan usia rerata 
responden sehat adalah 49,6±8,03 tahun dengan usia 
terendah 32 tahun dan tertinggi 65 tahun. Kemudian 
pada responden dengan hipertensi didapatkan rerata 
usia 50,41±7,31 tahun dengan usia terendah 33 tahun 
dan tertinggi 65 tahun.  
 
Tabel 1. Karakteristik Responden 
 








Total  130 100 
Tingkat Pendidikan   
Tidak tamat SD 29 22,3 
Tamat SD 29 22,3 
Tamat SMP 22 16,9 
Tamat SMA 40 30,8 
Tamat Akademi/PT 10 7,7 
Total  130 100 
Pekerjaan   
Tidak bekerja 71 54,6 
Petani  7 5,4 
Nelayan 2 1,5 
Dagang  19 14,6 
Wiraswasta  16 12,3 
ABRI 2 1,5 
PNS 13 10,0 
Total 130 100 
Status Kesehatan   
Sehat  65 50,0 
Hipertensi 65 50,0 
Total  130 100 
 
 Aktivitas fisik diukur dengan kuisioner indek 
Baecke dkk.dan didapatkan sebagian besar 
responden memiliki tingkat aktivitas fisik ringan 
(72,3%) (gambar 1). NO diperiksa dengan teknik 
ELISA dan didapatkan sebagian besar responden 
memiliki kadar NO plasma rendah (68,5%) (gambar 2). 
Rerata kadar NO plasma adalah 26,35±15,17 μmol/L 
dengan kadar NO terendah adalah 6 μmol/L dan kadar 
tertinggi adalah 67,5 μmol/L.(tabel 2)  
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Gambar 2. Distribusi responden berdasarkan kadar 
NO plasma 
Tabel 2. Gambaran Kadar NO responden 
 n Mean±SD  Min  Max 
Status 
kesehatan 
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Tabel 3. Hasil analisis data hubungan aktivitas fisik 
dengan kadar NO plasma 




























 Pada analisis data disimpulkan bahwa 
responden dengan aktivitas fisik ringan lebih banyak 
memiliki kadar NO plasma rendah (61,7%) 
dibandingkan kadar NO plasma normal (38,3%). Dari 
hasil uji statistik menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan bermakna antara aktivitas fisik dengan 




Penelitian terhadap hubungan aktivitas fisik 
dengan kadar NO plasma pada masyarakat di kota 
Padang dengan menggunakan data penelitian Delmi 
Sulastri, dkk. ini telah dilakukan sesuai prosedur 
pengolahan data yang meliputi editing, coding, entry, 
dan cleaning data dan analisis data. Namun, peneliti 
memiliki keterbatasan dalam penelitian ini.Instrumen 
penelitian yang digunakan untuk menilai aktivitas fisik 
responden adalah kuisioner Baecke dkk. Penilaian 
aktivitas fisik menggunakan kuisioner ini dapat 
mempengaruhi hasil penelitian karena penilaian 
berdasarkan persepsi subyek penelitian. 
 
Aktivitas Fisik 
 Responden pada penelitian ini berusia antara 
32 – 65 tahun dengan rata-rata 50,01±7,66 tahun. Dari 
pengolahan data didapatkan 73,3% (n=94) responden 
memiliki tingkat aktivitas fisik ringan, 23,8% (n=31) 
responden memiliki tingkat aktivitas fisik sedang, dan 
3,8% (n=5) responden memiliki tingkat aktivitas berat. 
Jadi dapat disimpulkan sebagian besar responden 
memiliki tingkat aktivitas fisik ringan. 
 Penelitian yang sama telah juga dilakukan 
oleh Kamso di kota Padang dengan umur rerata usia 
responden 64 tahun. Namun, hasil penelitiannya 
dilaporkan bahwa aktivitas fisik responden termasuk 
kategori sedang dengan metode Baecke.
7
 Kemudian 
dari data Susenas 2004 terhadap penduduk berusia 
>15 tahun di daerah perkotaan di Sumatera Barat 
melaporkan bahwa 29,34% penduduk memiliki 
aktivitas fisik berat, 72,4% memiliki aktivitas fisik 
sedang dan 52,6% memiliki aktivitas fisik ringan.
8 
 Perbedaan hasil penelitian disebabkan 
karena adanya karakteristik sampel dan metode yang 
digunakan untuk mengukur tingkat aktivitas 
fisik.Tingkat aktivitas fisik yang ringan pada responden 
di penelitian ini kemungkinan disebabkan karena 
sebagian besar responden adalah ibu rumah tangga 
yang digantikan oleh anak mereka melakukan 
pekerjaannya. Disamping itu, kemungkinan faktor usia 
juga mempengaruhi. Maurice dalam Pratama  
mengatakan bahwa kemampuan fisik seseorang 
mencapai puncaknya pada usia 30 tahun dan 




Kadar NO Plasma dan Hubungannya dengan 
Aktivitas Fisik 
 Pada penelitian ini, dari seluruh responden 
(sehat+hipertensi) didapatkan 68,5% (n=89) 
responden memiliki kadar NO plasma rendah dan 
31,5% (n=41) responden memiliki kadar NO plasma 
normal. Rerata kadar NO plasma responden adalah 
26,35±15,17 μmol/L dengan kadar NO terendah 
adalah 6 μmol/L dan kadar tertinggi adalah 67,5 
μmol/L. Kemudian, pada responden yang sehat, 
didapatkan rerata kadar NO yaitu 25,78±15,03 μmol/L 
dengan nilai terendah 9,0 μmol/L dan nilai tertinggi 
67,5 μmol/L. Sedangkan pada responden dengan 
hipertensi, rerata kadar NO sedikit lebih tinggi 
dibandingkan responden yang sehat, yaitu 
26,91±15,40 μmol/L dengan nilai terendah 6,0 μmol/L 
dan nilai tertinggi 66,0 μmol/L. Hasil rerata NO pada 
penelitian ini sesuai dengan kadar NO plasma normal 
yaitu 25 – 45 µmol/L tetapi berada pada kadar normal 
yang rendah. Dilihat dari usia, rerata usia responden 
sehat dengan hipertensi hampir sama, yaitu 49,6±8,03 
pada responden sehat dan 50,41±7,31 tahun pada 
responden hipertensi. 
 Hasil ini berbeda dengan penelitian Abadi  
dalam penelitiannya terhadap 14 orang responden di 
Makasar dengan rerata usia 32,50±9,55 tahun 
mendapatkan rerata kadar NO responden 
67,59±15,50 μmol/L.
10
 Kemudian pada penelitian 
Ceylan dengan 33 orang responden dengan usia 
rerata 30,8 tahun bahkan memilki rerata kadar NO 
plasma yang jauh lebih tinggi, yaitu sebesar 109,5±6,2 
μmol/L.
11
 Pada penelitian Obineche di Uni Emirat 
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rerata 45,6 ± 8,6 tahun mendapatkan rerata kadar NO 
plasma responden sebesar 29,8 ± 15,0 
µmol/L.
12
Sedangkan pada penelitian Schulz pada 18 
orang responden dengan usia rerata 61 ± 2 tahun 




 Perbedaan hasil penelitian tersebut karena 
adanya perbedaan karakteristik sampel penelitian. 
Dari penelitian Abadi dan Obineche tersebut dapat 
dilihat bahwa kadar NO plasma responden dengan 
usia rerata lebih muda lebih tinggi. Kadar NO plasma 
yang rendah pada penelitian ini mungkin disebabkan 
oleh faktor usia responden dengan rerata usia yang 
sudah cukup tua. Usia dapat mempengaruhi 
kemampuan endotel untuk mensintesis NO, pada usia 
lanjut kemampuan endotel dalam mensintesis NO 
sudah mulai berkurang. Peneliti Andreas dan Tobin 
seperti yang dikutip oleh Martono memperkenalkan 
“hukum 1%” yang menyatakan bahwa fungsi organ 
akan menurun sebanyak 1% setiap tahunnya setelah 
usia 30 tahun. Jadi, kemungkinan endotel sebagai 
tempat sintesis NO juga mengalami penurunan fungsi 
sehingga mengakibatkan penurunan kadar NO 
plasma.
14 
 Pada penelitian ini, rerata kadar NO plasma 
responden dengan hipertensi sedikit lebih tinggi 
dibandingkan dengan responden yang sehat, yaitu 
25,78±15,03 μmol/L pada responden sehat dan 
26,91±15,40 μmol/L pada responden hipertensi. Dilihat 
dari usia, rerata usia responden dengan hipertensi 
sedikit lebih tinggi dibandingkan responden normal, 
yaitu 50,41±7,31 tahun pada responden hipertensi dan  
49,6±8,03 tahun pada responden sehat. 
 Hasil ini berbeda dengan penelitian 
sebelumnya oleh Arora, dkk. pada responden 
hipertensi dan normotensi dengan rerata usia 46,15 ± 
5,5 tahun dan 43,0 ± 12,8 tahun yang melaporkan 
bahwa kadar NO plasma pada responden hipertensi 
lebih rendah dibanding responden normotensi. Pada 
responden hipertensi ditemukan kadar NO plasma 4,0 
± 1,7 µmol/L sedangkan pada responden normotensi 
6,7 ± 3,2 µmol/L.
15
 Kemudian Ishaque juga 
melaporkan bahwa kadar NO plasma responden 
hipertensi lebih rendah dibanding kontrol normotensi. 
Pada hipertensi ditemukan kadar NO plasma 
41,54±0,78 µmol/L sedangkan pada kontrol 
normotensi 45,95±1,05 µmol/L.
16 
 Dari penelitian Arora dan Ishaqu terlihat 
bahwa responden dengan hipertensi memiliki kadar 
NO plasma yang rendah dibandingkan dengan 
responden normotensi. Hal itu kemungkinan 
disebabkan karena pada hipertensi terjadi gangguan 
pada endotel pembuluh darah sehingga sintesis NO 
berkurang. Namun pada penelitian ini, kadar NO 
plasma responden dengan hipertensi justru lebih tinggi 
dibandingkan responden sehat (normotensi). 
Perbedaan kadar NO plasma tersebut kemungkinan 
disebabkan oleh perbedaan karakteristik responden 
penelitian dan faktor genetik. 
 Namun, ada beberapa faktor yang 
mempengaruhi kadar NO plasma, diantaranya adalah 
aktivitas fisik. Hasil analisis data penelitian ini 
menunjukkan bahwa terdapat hubungan bermakna 
antara aktivitas fisik dengan kadar NO plasma. Hasil 
penelitian ini didukung oleh penelitian Guzel, dkk. 
yang melaporkan bahwa latihan fisik selama 12 
minggu meningkatkan kadar NO plasma.
17
 Kemudian 
Hambrecht, dkk. dalam penelitiannya terhadap 
pengaruh aktivitas fisik terhadap endothelial nitric 
oxide synthase (eNOS) melaporkan bahwa terdapat 
peningkatan dua kali lipat ekspresi protein eNOS 
kelompok yang diberikan latihan fisik dibanding 
kelompok kontrol.
18
 Dengan meningkatnya ekspresi 
protein eNOS, maka kadar NO plasma juga akan 
mengalami peningkatan.   
 Kingwell dalam penelitiannya melaporkan 
bahwa latihan fisik pada orang sehat akan 
meningkatkan kadar NO plasma dengan berbagai 
mekanisme, termasuk dengan meningkatkan aktivitas 
dan ekspresi enzim NOS.
19 
Kemudian, pada penelitian 
Ignarro, dkk. melaporkan bahwa pada orang dengan 
gaya hidup yang sering duduk atau kurang aktivitas 
fisik menunjukkan kadar NO plasma yang tetap. 
Sedangkan pada orang yang melakukan aktivitas fisik 
sedang menunjukkan peningkatan kadar NO plasma 
dan peningkatan yang kadar NO yang lebih tinggi 
terlihat pada orang dengan aktivitas fisik berat.
20 
Penelitian-penelitian tersebut menunjukkan bahwa 





 Sebagian besar masyarakat di kota Padang 
memiliki tingkat aktivitas fisik ringan dan kadar NO 
plasma rendah. Terdapat hubungan bermakna antara 
aktivitas fisik dengan kadar NO plasma pada 
masyarakat di kota Padang 
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